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STATE OF CALIFORNIA - HEALTH AND HUMAN SERVICES AGENCY CALIFORNIA DEPARTMENT OF SOCIAL SERVICES

STATEMENT OF UNDERSTANDING
AGENCY ADOPTIONS PROGRAM

Relinquishing a child means permanently giving the child to the adoption agency so the
agency can choose other parent(s) to adopt the child. You permanently give the child to the
adoption agency by signing this Statement of Understanding and the Relinquishment
Document. You will no longer have any rights as a parent to your child once these
documents have been filed with and acknowledged by the California Department of Social
Services.

If you are thought to be a presumed father of the child, you should be aware that under the
law you have legal rights and responsibilities toward the child even if you deny paternity.
You also have a right to look for legal counsel to obtain the right to physical custody of the
child. If you want to be a parent to the child, there are services available to help you.

Giving your child to the adoption agency is a very important decision. You should know all
the facts about it and weigh its advantages and disadvantages before you make your
decision.

Instructions To Complete The Statement Of Understanding:

BEFORE YOU SIGN THIS STATEMENT OF UNDERSTANDING AND THE RELINQUISHMENT
DOCUMENT, READ BOTH VERY CAREFULLY WITH YOUR SOCIAL WORKER. BE SURE TO
ASK QUESTIONS ABOUT ANYTHING YOU DO NOT UNDERSTAND.

1. Complete this Statement of Understanding only after you have carefully thought about giving your child to the
adoption agency and you are sure you want your child adopted and raised by prospective adoptive parent(s)
selected by the adoption agency.

2. Read each of the statements in this document very carefully. If you do not understand a statement, ask your social
worker to explain it to you until you do understand.

3. If you understand and agree with a statement, put your initials in the box next to the number of that statement.

4.  If you do not agree, or if you do not understand a statement after your social worker's explanation, do not initial the
box. Ask for more help and time in making your decision.

5. If you have initialed all the boxes, sign your name at the end. Two witnesses must be present when you sign your
name and they will sign their names after yours. (Witnhesses are not necessary if this form is signed outside of
California.)

6.  You will receive a copy of this Statement of Understanding and the Relinquishment Document once it has been
completed.

This form must be used with one of the following forms:
AD 501, AD 501A, AD 504, AD 583 or AD 584.

AD 885A (3/06) Mother or a Presumed Father of a Child Who Is Detained, a Juvenile Court
Dependent in Out-of-home Care, or the Ward of a Legal Guardian.
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STATE OF CALIFORNIA - HEALTH AND HUMAN SERVICES AGENCY CALIFORNIA DEPARTMENT OF SOCIAL SERVICES

STATEMENT OF UNDERSTANDING

Mother or a Presumed Father of a Child Who Is Detained, a Juvenile Court Dependent in

Out-of-home Care, or the Ward of a Legal Guardian

Name of Child Date of Birth

O 1. lunderstand | have the right to ask the lawyer representing me in the juvenile court dependency case to help
me in the relinquishment process.

A. If my child is living with a legal guardian and | do not have an attorney appointed by the juvenile court, the
adoption agency can refer me to public legal help in the community.

O 2. lunderstand that the agency is to tell me about its adoption plan for my child.

O 3. lunderstand | may talk about my plan to give up my child for adoption with other professional people, my family
and friends.

O 4. lunderstand if | sign this Statement of Understanding and the Relinquishment Document, | shall no longer be
my child’s legal parent once these documents are filed with and adknowledged by the California Department of
Social Services. This means:

A. 1shall no longer be responsible for the care of my child; and

B. 1shall no longer have any right to the custody, services or earnings of my child.

O 5. | understand if | do not want my child to be adopted or if | need more information about my child’s status or
available child welfare services, | should not sign the relinquishment document but should consult with the child
welfare services social worker and my lawyer about steps to take to regain custody of my child.

O 6. | understand if | am successful in regaining custody of my child, there are other places the child welfare agency
can refer me to that could help me with family, health, money and other problems.

A. | understand if my child is living with a legal guardian and does not have a child welfare services social
worker, there are places the agency can refer me to that could help me with family, health, money and
other problems.

| 7. lunderstand by signing the relinquishment | am giving my child to the adoption agency.

A. If I sign a relinquishment that does not name the prospective adoptive parent(s), | am giving up the right to
select the prospective adoptive parent(s) and the final decision about who adopts my child will be made by
the adoption agency.

0 | am not naming the prospective adoptive parent(s) for my child.

B. If I sign a relinquishment that names the prospective adoptive parent(s), | am giving my child to the adoption
agency which intends to place my child with the person(s) named on the relinquishment document.
| | am naming the following person(s) as the prospective adoptive parent(s).

If my child is not placed in the home of the named person(s) or my child is removed from the home before

the adoption is completed:

(1) The agency will send me a notice by certified mail, return receipt requested, within 72 hours of the
decision not to place my child for adoption or the decision to remove my child from the home. | must
keep the agency informed of my address if | want to receive such a notice.
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(2) I'will have 30 days from the date the notice was mailed to me to either:

a. Rescind the relinquishment. The agency will rescind the relinquishment if | deliver, or have delivered
by mail or other means, a written request to rescind the relinquishment to the agency before the end
of the 30-day period, or

b. Take no action. If | take no action during the 30-day period, | will lose my right to rescind the
relinquishment and the agency will select adoptive parents for my child, or

c. Select another placement for my child. If, during the 30-day period, | select another person(s) with
whom my child is to be placed, | shall rescind the initial relinquishment and complete a new
relinquishment document identifying the person(s) with whom | then wish the agency to place my
child.

O 8. | understand the prospective adoptive parent(s) and the birth relatives, including the birth parents, may enter
into an enforceable written agreement to permit continuing contact between the birth relatives, including the
birth parents, and the child if the court approves.

O 9. lunderstand if | am successful in regaining custody of my child, | may voluntarily place my child for an agency or
an independent adoption.

O 10. | understand after my child’s adoption has been granted in court, all inheritance rights from any blood relatives
will end unless they have made arrangements in their will or in a trust which specifically includes my child. My
child will legally inherit from his/her adoptive parent(s).

O 11. lunderstand if I sign this Statement of Understanding and the Relinquishment Document, | may take them back
during any holding period referred to in Number 19 below or before it has been filed with and acknowledged by
the California Department of Social Services.

A. The rights and responsibilities as my child’s parent will continue unless taken away by other legal action.

B. My child will stay a juvenile court dependent and any terms and/or conditions from the child being a court
dependent do not change.

C. The adoption agency will immediately notify the county welfare department.

O 12. 1 understand once the California Department of Social Services has filed and acknowledged my signed
relinquishment it is final, and

A. | cannot stop the relinquishment and have my child returned to me unless the adoption agency agrees or
unless the prospective adoptive parent(s) is/are named on the relinquishment and my child is not placed in
the named home or my child is removed from the home before the adoption is completed.

B. If the adoption agency does not agree, the adoption agency will inform me in writing of the reason(s) for not
returning my child.

C. If the adoption agency agrees to stop the relinquishment, my child will stay a juvenile court dependent and
any terms and/or conditions from the child being a court dependent do not change.

1. The adoption agency will immediately notify the county welfare department.

O 13. | understand the adoption agency must provide written naotification to the juvenile court, the child’s lawyer, and
my lawyer, if any, of the relinquishment within five court days.

O 14. | understand before my child is legally adopted, the adoption agency must answer my questions about his/her
situation. If | ask for information at any future time, the agency must give me all known information about the
status of my child’s adoption including whether my child has been placed for adoption, the approximate date the
adoption was completed and if the adoption was not completed or was vacated for any reason, whether adoptive
placement of my child is again being considered.

A. lunderstand | must keep the adoption agency informed of my address if | want to know when my child was
placed in an adoptive home and when my child was legally adopted.
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O 15. lunderstand after my child has been legally adopted, the adoption agency may not return my child to me.
O 16. lunderstand the adoption agency may release identifying information from the adoption case record only when;

A. It has been requested by certain agencies as named in law because the information is needed to help my
child;

B. My child, when he/she is an adult, and | have signed forms agreeing to the release of identifying information
S0 contact may be arranged;

C. My child has reached 21 years of age, asks for my identity and | have agreed in writing to the release of my
identity and most current address in the adoption agency’s record;

D. My child has reached 21 years of age and has indicated in writing | can have his/her adopted name and
most current address as indicated in the adoption agency’s record and | have asked for this information; or

E. My child is under 21 years of age and the adoption agency has found the release of my identity and most
current address as indicated in the agency’s record is justified according to law.

O 17. lunderstand the court may, after considering a request, release identifying information from the court’s adoption file.

O 18. |l understand if | believe | was deliberately not told the truth about giving up my child for adoption, | have three
years after the date the adoption was completed to ask the court to set aside the adoption of my child.

O 19. Ilunderstand | have the following filing choices when | sign this Statement of Understanding and Relinquishment
Document:

A. | may choose to have the adoption agency file my relinquishment form immediately; or

B. | may choose to have the adoption agency hold the relinquishment form for up to 30 days so | can think
about my decision. | understand my child will not be placed for adoption during any holding period; or

C. | may agree with the adoption agency to hold the relinquishment form for more than 30 days if my child must

be freed for adoption from any other parent(s). | understand my child will not be placed for adoption during
any holding period.

Put a check mark in front of the one statement that says what filing choice you want.

| | want the relinquishment form filed immediately.

O | want the relinquishment form held for days until

O | agree to have the relinquishment form held until my child has been freed for adoption from any other
parent(s).

O 20. Mark the boxes of the statements that apply to you.

o A O | reside in California;
O | am in California but reside in (Approved
ICPC 100A is attached); or (NAME OF STATE)

| have had at least two face-to-face interviews with a social worker from the adoption agency on two
different days. At the first interview, the adoption agency gave me sample copies of this
Statement of Understanding and the Relinquishment Document. The agency may accept
my relinquishment at the second or later interview.

The date of my first interview was:

The date of my most recent interview was:
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O B. Ireside outside of California and | do not have physical custody of the above named child. | am
relinquishing the above named child under California Family Code Section 8700 (c)

(If the non-custodial parent is relinquishing the child under California Family Code Section 8700 (c) and
resides outside of California, the agency is only required to attempt to provide services per California
Code of Regulations, Title 22 Section 35129 (b).)

O | have received services from the adoption agency (example - telephone interview). The date my
services were provided:

O | have not received services from the adoption agency.

O 21. 1 have carefully thought about the reasons for keeping or giving up my child for adoption. | have discussed the
adoption plan of my child with the adoption agency, and | have decided giving my child to the agency for
adoption is in the best interest of my child. | have read and understand this Statement of Understanding and the
Relinquishment Document. | do not need any more help or time to make my decision. | have decided to
relinquish my child permanently to
for adoption.

(NAME OF AGENCY)

O | have named the prospective adoptive parent(s).
O | have not named the prospective adoptive parent(s).
I, , mother/father of

(NAME OF PARENT) (NAME OF CHILD)
understand and agree to the statements | have initialed above and | am signing this freely and willingly.

(DATE) (SIGNATURE OF PARENT)

Complete SECTION A if signed in California
SECTION A:

l, , an authorized official of
(NAME AND TITLE)

, accept this Statement of

(NAME OF AGENCY)
Understanding of

(RELINQUISHING PARENT’S NAME)

(DATE) (SIGNATURE OF AUTHORIZED OFFICIAL)
The foregoing Statement of Understanding was signed on:

by in the presence of:
(DATE) (RELINQUISHING PARENT'S NAME)
(DATE) (WITNESS NAME) (WITNESS SIGNATURE)
(DATE) (WITNESS NAME) (WITNESS SIGNATURE)

AD 885A (3/06) Mother or a Presumed Father of a Child Who is Detained, a Juvenile Court
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Complete SECTION B if signed out of California

SECTION B:
STATE OF )
)
COUNTY OF )
On before me, , Notary Public,
personally appeared personally known to me (or proved to me on

(NAME OF RELINQUISHING PARENT)

the basis of satisfactory evidence) to be the person whose name is subscribed to the within instrument and
acknowledged to me that he/she executed the same in his/her authorized capacity, and that by his/her signature on the
instrument the person, or the entity upon behalf of which the person acted, executed the instrument.

WITNESS my hand and official seal.

(Seal)

Signature
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STATE OF CALIFORNIA - HEALTH AND HUMAN SERVICES AGENCY CALIFORNIA DEPARTMENT OF SOCIAL SERVICES

DECLARACION DE ENTENDIMIENTO
PROGRAMA DE ADOPCIONES A TRAVES DE UNA OFICINA/AGENCIA

El renunciar a un nifio(a) significa entregarlo permanentemente a la oficina/agencia de
adopciones para que ésta pueda seleccionar a otro padre/madre (0 padres) con el fin de
gue lo adopte. Al firmar esta "Declaracién de entendimiento” y el documento de renuncia,
usted entrega al nifio a la oficina/agencia de adopciones permanentemente. Usted ya no
tendra ningln derecho como padre/madre de su hijo(a), una vez que estos documentos
hayan sido registrados en el Departamento de Servicios Sociales de California y dicho
Departamento haya acusado recibo de los mismos.

Si se cree que usted es el presunto padre del nifio, debe estar enterado de que acuerdo a
la ley, usted tiene derechos y responsabilidades legales con respecto al nifio, aun cuando
usted niegue la paternidad. También tiene derecho a buscar un asesor legal para obtener
el derecho a la custodia fisica del nifio. Si quiere ser padre para el nifio, hay a la
disposicion servicios para ayudarle.

El entregar a su hijo a la oficina/agencia de adopciones es una decisién sumamente
importante. Debe saber todos los datos al respecto, y tomar en consideracion todas las
ventajas y desventajas antes de tomar su decision.

Instrucciones para completar la "Declaracion de entendimiento":

ANTES DE FIRMAR ESTA "DECLARACION DE ENTENDIMIENTO" Y EL DOCUMENTO DE
RENUNCIA, LEA AMBOS MUY CUIDADOSAMENTE JUNTO CON SU TRABAJADOR SOCIAL.
ASEGURESE DE HACER PREGUNTAS SOBRE CUALQUIER COSA QUE NO ENTIENDA.

1. Complete esta "Declaracion de entendimiento” solamente después de que haya pensado cuidadosamente acerca de
entregar a su hijo a la oficina/agencia de adopciones y esté seguro(a) que usted quiere que su hijo sea adoptado y
criado por un posible padre/madre (0 padres) adoptivo que la oficina/agencia de adopciones haya seleccionado.

2. Lea muy cuidadosamente cada una de las declaraciones que contiene este documento. Si no entiende alguna de
ellas, pidale a su trabajador social que se la explique hasta que pueda entenderla.

3.  Si entiende y esta de acuerdo con la declaracion, ponga sus iniciales en la casilla que se encuentra al lado del
ndmero de esa declaracion.

4.  Si no esta de acuerdo, o0 si no entiende alguna declaracion después de que su trabajador social se la haya
explicado, no ponga sus iniciales en la casilla. Pida mas ayuda y tiempo para tomar su decision.

5. Siles ha puesto sus iniciales a todas las casillas, firme al final. Tiene que haber dos testigos presentes cuando firme,
y ellos firmaran después de usted. (Si este formulario se firma fuera de California, los testigos no son necesarios.)

6. Usted recibira una copia de esta "Declaracion de entendimiento” y del documeto de renuncia una vez que se
hayan completado.

Este formulario se tiene que usar junto con uno de los siguientes formularios:
AD 501, AD 501A, AD 504, AD 583 0 AD 584.

AD 885A (SP) (3/06) Mother or a Presumed Father of a Child Who is Detained, a Juvenile Court Page 1 of 6
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STATE OF CALIFORNIA - HEALTH AND HUMAN SERVICES AGENCY CALIFORNIA DEPARTMENT OF SOCIAL SERVICES

DECLARACION DE ENTENDIMIENTO

Madre o presunto padre de un nifio(a) que esta detenido, o se encuentra bajo la tutela del tribunal
de menores mientras recibe cuidado fuera del hogar, o que esta bajo la custodia de un tutor legal

Nombre del nifo Fecha de nacimiento

O

1.

Entiendo que tengo derecho a pedir que me ayude con el procedimiento de renuncia el abogado que me esta
representando en el caso relacionado a que mi hijo esté bajo la tutela del tribunal de menores.

A. Si mi hijo est4 viviendo con un tutor legal y yo no tengo un abogado designado por el tribunal de menores, la
oficina/agencia de adopciones me puede enviar a una oficina de asesoramiento legal publico en mi comunidad.

O 2. Entiendo que la oficina/agencia tiene que informarme acerca de su plan de adopcién para mi hijo.

O 3. Entiendo que puedo hablar acerca de mis planes de ceder a mi hijo en adopcion con otros profesionales, mi
familia y amistades.

O 4. Entiendo que si firmo esta "Declaracion de entendimiento” y el documento de renuncia, ya no seré el
padre/madre legal de mi hijo, una vez que estos documentos sean registrados en el Departamento de Servicios
Sociales de California y dicho Departamento confirme que los recibid. Esto significa que:

A. yano seré responsable del cuidado de mi hijo; y

B. ya no tendré ningun derecho a la patria potestad (custodia), servicios ni ingresos de mi hijo.

O 5. Entiendo que si no quiero que mi hijo sea adoptado, o si necesito mas informacién acerca de la situacion de mi
hijo o sobre los servicios disponibles para el bienestar de los nifios, no debo firmar el documento de renuncia,
sino que debo consultar con el trabajador social encargado de tales servicios y con mi abogado acerca de los
pasos a tomar para recuperar la patria potestad (custodia) de mi hijo.

O 6. Entiendo que si logro obtener de nuevo la patria potestad de mi hijo, hay otros lugares a los cuales la oficina
encargada del bienestar de los nifios me puede enviar que me pudieran ayudar con problemas de familia, salud,
dinero y otros.

A. Entiendo que si mi hijo esta viviendo con un tutor legal y no tiene un trabajador social que esté encargado
de los servicios para el bienestar de los nifios, hay lugares a los cuales la oficina me puede enviar que me
pudieran ayudar con problemas de familia, salud, dinero y otros.

| 7. Entiendo que al firmar la renuncia, entrego a mi hijo a la oficina/agencia de adopciones.

A. Si firmo una renuncia que no indique el nombre del posible padre/madre (o padres) adoptivo, renuncio al
derecho a seleccionar a dicho padre/madre, y la oficina/agencia de adopciones tomara la decision final
acerca de quién adoptara a mi hijo.

O  No estoy nombrando al posible padre/madre (o padres) adoptivo para mi hijo.

B. Si firmo una renuncia que indique el nombre del posible padre/madre (o padres) adoptivo, entrego a mi hijo a la
oficina/agencia de adopciones, la cual se propone a colocarlo con la persona(s) indicada en dicho documento.

O  Estoy nombrando a la siguiente persona(s) como el posible padre/madre (o padres) adoptivo:

Si no se coloca a mi hijo en el hogar de la persona(s) nombrada, o si se quita del mismo antes de que se

complete la adopcion:

(1) la oficina/agencia me enviara una notificacién por correo certificado, pidiendo acuse de recibo, antes de
gue pasen 72 horas a partir de la decision de no colocar a mi hijo en adopcién, o de la decisién de
quitarlo del hogar. Tengo que mantener informada a la oficina/agencia sobre mi direccion, si quiero recibir
dicha notificacion.
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(2) tendré 30 dias a partir de la fecha en que se me envi6 la notificacion para:

a. anular la renuncia. La oficina/agencia anulara la renuncia si antes del final del periodo de 30 dias yo
mismo entrego, o entrego por correo u otro medio, a la oficina/agencia una peticion por escrito para
anular la renuncia; o

b. no tomar ninguna accion. Si no tomo ninguna accién durante el periodo de 30 dias, perderé mi
derecho de anular la renuncia y la oficina/agencia seleccionara a padres adoptivos para mi hijo; o

c. seleccionar otra colocacidn para mi hijo. Si durante el periodo de 30 dias selecciono a otra
persona(s) con quien se va a colocar a mi hijo, anularé la renuncia inicial y completaré un nuevo
documento de renuncia que identifique a la persona(s) con quien yo desee entonces que la
oficina/agencia coloque a mi hijo.

0 8. Entiendo que el posible padre/madre (o padres) adoptivo y los parientes consanguineos, incluyendo a los
padres biologicos, pueden hacer un acuerdo por escrito que se impondra por ley para permitir que se continie
el contacto entre tales parientes, incluyendo a los padres bioldgicos, y el nifio si asi lo aprueba la corte.

O 9. Entiendo que si logro obtener de nuevo la patria potestad de mi hijo, puedo colocarlo voluntariamente en adopcion
independiente o en adopcidn a través de una oficina/agencia.

O 10. Entiendo que después de que la corte haya otorgado la adopcion de mi hijo, terminaran todos los derechos a
herencia provenientes de parientes consanguineos, a menos que hayan hecho arreglos en su testamento o en un
fideicomiso en el cual especificamente se incluya a mi hijo. Mi hijo heredara legalmente de su padre/madre (o
padres) adoptivo.

O 11. Entiendo que si firmo esta "Declaracién de entendimiento" y el documento de renuncia, puedo cancelarlos
durante cualquier periodo en que estén deteniendo el tramite, al cual se refiere en el nUmero 19 que se
encuentra a continuacién, o antes de que se hayan registrado en el Departamento de Servicios Sociales de
California y dicho Departamento haya corfirmado que los recibio.

A. Los derechos y responsabilidades como padre/madre de mi hijo continuaran, a menos que se me quiten
por medio de otra accion legal.

B. Mi hijo se quedara bajo la tutela del tribunal de menores, y no cambia ninguno de los términos ni
condiciones en relacién a tal tutela.

C. La oficina/agencia de adopciones le notificara inmediatamente al departamento de bienestar publico
del condado.

O 12. Entiendo que una vez que el Departamento de Servicios Sociales de California haya registrado y confirmado
gue recibié mi renuncia ya firmada, la renuncia se considerara final, y:

A. no puedo descontinuar la renuncia ni se me puede devolver a mi hijo, a menos que la oficina/agencia de
adopciones esté de acuerdo o a menos que el posible padre/madre (o padres) adoptivo se nombre en la renuncia
y no se cologue a mi hijo en el hogar nombrado o se quite del mismo antes de que se complete la adopcion.

B. sila oficina/agencia de adopciones no esta de acuerdo, ésta me informara por escrito acerca de la razon (o
razones) para no devolver a mi hijo.

C. sila oficina/agencia de adopciones esta de acuerdo en descontinuar la renuncia, mi hijo se quedara bajo la
tutela del tribunal de menores, y no cambiara ninguno de los términos ni condiciones en relacion a tal tutela.

1. La oficina/agencia de adopciones le notificard inmediatamente al departamento de bienestar publico
del condado.

0O 13. Entiendo que la oficina/agencia de adopciones tiene que notificarles por escrito al tribunal de menores, al
abogado del nifio, y a mi abogado, si lo hay, acerca de la renuncia antes de que pasen cinco dias durante los
cuales la corte esté en sesion.

O 14. Entiendo que antes de que mi hijo sea legalmente adoptado, la oficina/agencia de adopciones tiene que
contestar mis preguntas acerca de la situacion del nifio. Si en cualquier momento en el futuro le pido
informacion a la oficina/agencia, ésta tiene que darme toda la informacién de la cual tenga conocimiento acerca
de la situacién de la adopcién de mi hijo, incluyendo si mi hijo haya sido colocado en adopcién, la fecha
aproximada en que se complet6 la adopcidn, y si no se completé o se anul6 la adopcion por cualquier razén, si
se esta considerando nuevamente el colocarlo en adopcion.

A. Entiendo que tengo que mantener informada a la oficina/agencia de adopciones acerca de mi direccion, si
quiero saber cuando se haya colocado a mi hijo en un hogar adoptivo, y cuando haya sido adoptado legalmente.
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o 15. Entiendo que después de que mi hijo haya sido legalmente adoptado, la oficina/agencia de adopciones no
puede devolverme a mi hijo.

O 16. Entiendo que la oficina/agencia de adopciones puede compartir informacion que conduzca a mi identificacion y
se encuentre en el expediente del caso de adopcion, solamente cuando:

A. haya sido solicitada por ciertas oficinas mencionadas en la ley, porque se necesita la informacion para
ayudar a mi hijo;

B. mi hijo, cuando sea un adulto, y yo hayamos firmado formularios acordando que se comparta informacion
gue conduzca a la identificacion para que se pueda lograr hacer contacto;

C. mi hijo cumpla 21 afios de edad, pregunte mi identidad, y yo haya estado de acuerdo por escrito en que se
comparta mi identidad, asi como mi direcciébn mas reciente que exista en los expedientes de la oficina/
agencia de adopciones;

D. mi hijo cumpla 21 afios de edad y haya indicado por escrito que puedo informarme de su nombre adoptivo y direccién
mas reciente que existan en el expediente de la oficina/agencia de adopciones, y yo haya pedido esta informacion; o

E. mi hijo sea menor de 21 afios de edad y la oficina/agencia de adopciones haya determinado que conforme a la
ley, se justifica que se comparta mi identidad, asi como mi direccion mas reciente que exista en sus expedientes.

O 17. Entiendo que la corte puede, después de considerar la peticion, compartir informacion que exista en el
expediente de la corte sobre adopcion, que conduzca a la identificacién.

O 18. Entiendo que si creo que en forma deliberada no me dijeron la verdad acerca de ceder a mi hijo en adopcion,
tengo tres afios a partir de la fecha en que se haya completado la adopcién para pedir a la corte que se anule
la adopcién de mi hijo.

O 19. Entiendo que tengo las siguientes opciones de presentacion, cuando firme esta "Declaracion de entendimiento”
y el documento de renuncia:

A. puedo escoger que la oficina/agencia de adopciones presente mi formulario de renuncia inmediatamente; o

B. puedo escoger que la oficina/agencia de adopciones retenga el formulario de renuncia por un periodo de
hasta 30 dias para que yo pueda pensar sobre mi decision. Entiendo que mi hijo no sera colocado en
adopcion durante cualquier periodo en que estén deteniendo el tramite; o

C. puedo hacer un acuerdo con la oficina/agencia de adopciones para que se retenga el formulario de renuncia

mas de 30 dias, si se tiene que liberar de otro padre/madre (o padres) a mi hijo para su adopcién. Entiendo
gue mi hijo no sera colocado en adopcién durante cualquier periodo en que estén deteniendo el tramite.

Marque la casilla de la opcién de presentacidon que prefiere.

| Quiero que se presente el formulario de renuncia inmediatamente.
O Quiero que se retenga el formulario de renuncia dias, hasta
O Estoy de acuerdo en que se retenga el formulario de renuncia hasta que mi hijo haya sido liberado de

otro padre/madre (o padres) para su adopcion.

O 20. Marque las casillas para las declaraciones que sean pertinentes a usted.
O A. O Resido en California; o

O Estoy en California, pero resido en (se adjunta un documento
ICPC 100A aprobado). (NOMBRE DEL ESTADO)

He tenido por lo menos dos entrevistas en persona con un trabajador social de la oficina/agencia de
adopciones en dos dias diferentes. En la primera entrevista, la oficina/agencia de adopciones me dio
muestras de esta "Declaracion de entendimiento" y del documento de renuncia. La oficina/agencia
puede aceptar mi renuncia en la segunda entrevista u otra mas tarde.

La fecha de mi primera entrevista fue:

La fecha de mi entrevista mas reciente fue:
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O B. Resido fuera de California y no tengo la custodia fisica del nifio mencionado anteriormente. Estoy
renunciando a dicho nifio de acuerdo a la Seccidn 8700 (c) del Cadigo de California sobre Familias.

(Si el padre/madre que no tiene la patria potestad [custodia] esta renunciando al nifio de acuerdo a la
Seccién 8700 [c] del Cdédigo de California sobre Familias y reside fuera de California, la oficina/agencia
de adopciones soélo tiene que tratar de proporcionar servicios segun la Seccion 35129 [b] del Titulo 22
del Codigo de Ordenamientos de California.)

O He recibido servicios de la oficina/agencia de adopciones (por ejemplo - entrevista por teléfono). La
fecha en que se me proporcionaron servicios fue:

O No he recibido servicios de la oficina/agencia de adopciones.

O 21. He pensado cuidadosamente sobre las razones para quedarme con mi hijo o cederlo en adopcion. He
hablado sobre el plan de adopciéon de mi hijo con la oficina/agencia de adopciones, y he decidido que
entregarlo a la oficina/agencia para su adopcién es de 6ptimo beneficio para mi hijo. He leido y entiendo esta
"Declaracion de entendimiento” y el documento de renuncia. Ya no necesito mas ayuda ni tiempo para

decidirme. He decidido ceder a mi hijo permanentemente a
para su adopcion. (NOMBRE DE LA OFICINA/AGENCIA)

| He nombrado al posible padre/madre (o padres) adoptivo.
| No he nombrado al posible padre/madre (o padres) adoptivo.

Yo, , padre/madre de ,
(NOMBRE DEL PADRE/MADRE) (NOMBRE DEL NINO)

entiendo y estoy de acuerdo con las declaraciones anteriores a las cuales les he puesto mis iniciales, y firmo esto
voluntariamente y sin reserva alguna.

(FECHA) (FIRMA DEL PADRE/MADRE)

Complete la SECCION A si se firma en California
SECCION A:

Yo, , un oficial autorizado de
(NOMBRE Y PUESTO)

, acepto esta "Declaracién

(NOMBRE DE LA OFICINA/AGENCIA DE ADOPCIONES)

de entendimiento” de

(NOMBRE DEL PADRE/MADRE QUE RENUNCIA)

(FECHA) (FIRMA DEL OFICIAL AUTORIZADO)

Esta "Declaracion de entendimiento” fue firmada en:

(FECHA) por (NOMBRE DEL PADRE/MADRE QUE RENUNCIA)
en la presencia de:
(FECHA) (NOMBRE DEL TESTIGO) (FIRMA DEL TESTIGO)
(FECHA) (NOMBRE DEL TESTIGO) (FIRMA DEL TESTIGO)
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Complete la SECCION B si se firma fuera de California

SECCION B:
ESTADO DE )
)
CONDADO DE )
En , ante mi, , un notario puablico,
comparecio en persona , @ quien conozco personalmente

(NOMBRE DEL PADRE/MADRE QUE RENUNCIA)
como la persona cuya firma aparece en este documento (0 quien me comprobd su identidad con pruebas satisfactorias),

y reconocié que él/ella firmo6 el documento en su capacidad autorizada, y que por medio de su firma, la persona, o la

entidad a nombre de la cual la persona actu6, formalizé el documento.

EN TESTIMONIO DE ELLO, he puesto mi firma y sello oficial.

(Sello)

Firma
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